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(1۸6). پژوهش‌های روان‌شناسی بالینی و مشاوره 1 (0۲ ۱۸۳-۰ 
رک 


و اسر وت روا ناس 


بررسی شاخص‌های روان‌سنجی مقیاس کیفیت زناشویی, 
فرم تجدید نظر شده (۳۸5) 


ناصر یوسفی ‏ 

تاریخ دریافت: ۱۳۹۰/۶/۴ تاریخ پذیرش: ۱۳۹۰/۱۰/۲۰ 

هدف عمده تحقیق حاضر اعتباریابی مقیاس خانوادگ ی کیفیت زناشویی؛ فرم تجدید نظر شده روی زنان و مردان متأهل 
مراجعه کننده به م راکز مشاوره شهرستان سنندج بود. طرح تحقیق از نوع تحفیق همبستگی است (تحلیل عاملی به شیوة 
چرخش متمایل از نو عآبلیمین مستقیم و تحلیل عامل دی بود). حجم نمونه شامل ۳۸۴ نفر زن و مرد متأاهل در دسترس 
در نیمسال اول ۱۳۹۰ که به مراکز مشاوره شهرستان سنندج مراجعه کردند» بودند و مقیاس‌های کیفیت زناشویی؛ فرم 
تجدید نظر شده و پرسشنامه‌های ملاک را تکمیل نمودند و داده‌ها به روش تحلیل عاملی به شیوه‌ی چرحش متمایل از نوع 
آبلیمین مستقیم و تحلیل عامل تأییدی تجزیه و تحلیل شد. نتایج به دست آمده از روش تحلیل عاملی به شیوة چرحش 
متمایل از نو عآبلیمین مستقیم سه عامل کیفیت زناشویی (توافق» رضایت» انسجام) را در جامعه ایرانی نشان داد و با تحلیل 
عامل تأییدی آن‌ها برازش شدند. ضرایب یابایی همسانی درونی از جمله آلفای کرونباخ و تصنیف برای ۱۴ ماده و سه 
عامل در کل پرسشنامه (به ترتیب با مقدار ۰/۹۲ و )۰/۸٩‏ رضایت بخش‌بودند. همچنین» ضرایب روایی همگرا کیفیت 
زناشویی با پرسشنامه رضایتمندی زناشویی» پرسشنامه ارزیابی همبستگی ‏ زوجین؛ مقیاس سا زگاری توافق دو نفری به ترتیب 
(۰/۳۹ ۰/۳۶ 0۰/۲۳۲ بدست آمده است که در سطح (۰۰۰۱ ۵ معنادار است .به علاوه» تحلی لآزمون نشان داد که بین 
زنان و مردان در عامل‌ها تفاوت وجود ندارد و همچنین تحلیل واریانس چندمتفیری نشان داد که بی نگروه‌های سنی 
هش تگانه از لحاظ کیت زناشویی تفاوت وجود ندارد. نتایج به‌دست آمده از تحلیل عاملی با تحقیقات پیشین هماهنگ 
است و با توجه به روایی و پایایی پرسشنام ‏ کیفیت زناشوی ی ا زآن می توان در محیط های پژوهشی و عانواد ه گی در تعیین 
کیفیت زناشویی استماد ه کرد. 


۱- عضو هیئت علمی گروه روان شناسی و مشاوره دانشگاه کردستان ۵۷۵۵0.008 تلو00 نموه( 


۴ پژوهش‌های روان‌شناسی بالینی و مشاوره. دانشگاه فردوسی مشهد سال ۰۱ شماره ۲ پاییز و زمستان ۱۳۹۰ 


مقد مه 

ارتباط نقش مرکزی در ازدواج ایفا می‌کند (بورلسون و دنتون » 1۹۹۷ به گونه‌ای که از لحاظ 
وی گی‌های زناشویی مشخّص شده است که ارتباط موْثر و کارآمد (کیفیت روابط زناشویی) میان شوهر و 
همسر مهم‌ترین جنبه خانواده‌های دارای عملکرد مطلوب می‌باشد (گریف و مایهرب " ۲۰۰۰). بکك وجونز" 
(۱۹۷۲ به نقل از ساپینگتون» ۲۰۰۱ ترجمه حسین شاهی» ۱۳۸۲) متوجه شدند که رایج‌ترین مشکل در 
ازدواج‌های ناآرام و پر دردسر همانا کیفیت روابط زناشویی ضعیف است. به عبارت دیگر موضوعات 
ارتباطی ممکن است نگرانی‌ها و دل مشغولی‌های اولیه برحی زوج‌های مراجعه کننده برای درمان باشد (کار " 
۰ رویکردهای ارتباطی اغلب با سه فرض اساسی به پررسی ازدواج و روابط زناشویی 
می‌پردازند: ۱- تعارض‌های زناشویی غیر قابل اجتنابنده هدف درمان‌های ارتباطی حذف کامل این 
تعارض‌ها نیست بلکه تلاش می کنند تا به آن‌ها جهت دهند و آن‌ها را در مسیرهایی سازنده به کار اندازند و 
کیفیت روابط را بالا ببرد؛ ۲- ارتباط در دو سطح کلامی و غیر کلامی روی می‌دهد و یکی از دلایل اصلی 
بروز اختلاف‌های زناشویی؛ ناهماهنگی پیام‌هایی است که به طور هم‌زمان توسط این دو سطح منتقل 
می‌شوند که منجر به کیفیت روابط زناشویی ضعیف می‌شود؛ ۳- همسران در شیوه‌های برقراری ارتباط و 
کیفیت زناشویی با یکدیگر تفاوت دارند (سهرابی» ۱۳۸۲). در کل» یک فرض عمومی این بوده است که 
علّت بسیاری از مشکلات ارتباطی زناشویی» مهارت‌های ارتباطی ناکا رآمد از طرف همسران می‌باشد و مطابق 
با اين دیدگاه آموزش ارتباط و افزایش کیفیت روابط زناشویی به عنوان کوششی جهت ترمیم رابطه 
مسئله دار مولفه‌ای مهم در بسیاری از رویکردهای درمان زناشویی است. (بورلسون و دنتون, 1۹۹۷). 

مطالعه روابط زوجین به روشن شدن چهارچوب‌های ساختاری که روابط زوجین در آن شکل 
می گیرد کمک می کند. کیفیت روابط زناشویی "نقش اساسی در ارزیابی کیفیت کلی ارتباطات خانوادگی 
دارد (برادبوری؛ فینچام و بیچ * ۲۰۰۰). کیفیت روابط زناشویی مفهومی چند بعدی است و شامل ابعاد 


گوناگون ارتباط زوجین مانند سا زگاری؛ رضایت. شادمانی» انسجام و تعهد می‌شود (تر و کسل " ۲۰۰۶). 
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ناخ ها هب مه 


سال 3 شماره 3 پاییز و زمستان ۱۳۹۰ بررسی شاخص‌های روان‌سنجی مقیاس ۰ ۱۸۵ 


سه رویکرد عمده برای مفهوم‌سازی کیفیت روابط زناشویی وجود دارد. رویکرد اول مربوط به 
لیوایز و اسپانیر " (4۱۹۷۹ به نقل از ادیتال و لاو" ۲۰۰۵) است که کیفیت روابط زناشویی را ترکیبی از 
سا زگاری و شادمانی می‌داند. رویکرد دوم مربوط به فینچام و برادبوری (۱۹۸۷؛ به نقل از کرولی " ۲۰۰۶) 
است. بر اساس این رویکرد کیفیت روابط زناشویی منعکس کننده ارزیابی کلی فرد از رابطه زناشویی 
است. رویکرد سوم مربوط به مارکس " ٩۹۸۹(‏ به نقل از تروکسل» ۲۰۰۶) است که تلفیقی از رویکرد 
لیوایز واسپنیر و رویکرد سیستمی بوئن *(۱۹۷۸) است. مار کس نسبت به فرد» رابطه فرد با همسرش و رابطه 
فرد با دیگران نگرش سیستمی دارد. از اين دیدگاه یک فرد متأهل دارای سه زاویه شامل زاویه درونی؛ 
زاویه همسری و زاویه بیرونی است. اولین زاویه. خود درونی فرد است که در برگیرنده بعد درونی فرد و 
تلاش‌ها» انگیزه‌ها و انرژی‌های گوناگون است که به وسیله پیشینه طولانی از تمامی تجرییات زندگی فرد 
شکل می گیرد. زاویه دوم رابطه با همسر است. آن بخش از خود که به طور مداوم به همسر توجه می کند؛ 
با او هماهنگ می‌شود و از او مراقبت می‌کند. زاویه دوم پل استقلال- همبستگی است. به همین دلیل است 
که همسر به عنوان نیمه دوم شخص تصور می‌شود. زاویه سوم هر نقطه تمرکز خارج از خود. بجز همسر را 
نشان می‌دهد. به عبارتی اینجا نیز از مثلث‌ها بحث می‌شود. منتها بر خلاف نظر بوئن که دیگری مهم را 
صرفاً یک شخص می‌دانده مار کس معتقد است که دیگری مهم می‌توانده شغل؛ س رگرمی و غیره؛ نیز باشد. 
بر این اساس» مارکس کیفیت روابط زناشویی را چنین تعریف می کند: «کیفیت روابط زناشویی نتیجه 
شیوه‌هایی است که افراد متأاهل به طور نظام‌مند خود را در این مثلث (سه زاویه) سازماندهی م یکنند» 
(تروکسل» ۲۰۰۶). بر اساس نظریه فینچام و برادبوری (۱۹۸۷ به نقل از ادیتال.۲۰۰۵) کیفیت روابط 
زناشویی و میزان شادمانی تابع نحوه تعامل زن و شوهر و شیوه‌های مقابله آن‌ها با موقعیت‌های تتش‌زای 
زندگی است (برادبوری» فینچام و بیچ» ۲۰۰۰؛ کرولی؛ ۲۰۰۶). 
با مرور پیشینه پژوهش در خارج از کشور مشخص شد که محققان از اين ابزار به وفور در مطالعات روابط 
زوجین بهره گرفته‌اند که به این پژوهش‌ها اشاره می‌شود. 

پژوهش‌های صورت گرفته با بهره گیری از ابزار مقیاس کیفیت زناشویی در ارتباط زوجین (هازن و 
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بت نوتاخ ما و 


۶ پژوهش‌های روان‌شناسی بالینی و مشاوره. دانشگاه فردوسی مشهد سال ۰۱ شماره ۲ پاییز و زمستان ۱۳۹۰ 


زناشویی (سیمپسون " ۱۹۹۰ نحوه تعامل زوجین (فینی» نولر و کالان ‏ ۱۹۹۴ تعارض (سمپسون» ۱۹۹۰ 
کریسی» ۲۰۰۲ الگوی سا ز گاری با تعارض (الکساندراو» ۲۰۰۳؛ پیترموناکو» گرینوود و فلدمن " ۲۰۰۴ 
الگوی تمایل - اجتناب " (الدبریگ و کریستنسن؟ ۲۰۰۲؛ هسلی» ۲۰۰۶ شیوه ابراز عواطف (دی‌وایت و 
هور» ۰6۲۰۰۸ خشونت در روابط زناشویی (کیمبرلی و باکر ۲۰۰۸) و رضایت زناشویی (هسلیء ۲۰۰۶) 
مورد استفاده واقع شده است. با مروری بر نتایج پژوهش‌های گذشته مشخص می‌شود که این 
پژوهش‌ها متغیرهای مهم در رابطه با روابط زناشویی زوج‌ها بررسی کرده‌اند و حال آنکه. درك 
واقع بینانه‌تری از روابط زناشویی زوج‌های ایرانی ضرورت دارد و تحقیق حاضر کوشش می کند تا 
ابزار پایایی را در رابطه با کیفیت روابط زناشویی ارایه کند. همچنین مشخص شد که در داخل کشور 
تحقیقی مبنی بر بررسی شاخص‌های روان‌سنجی ابزار وجود ندارد. 

ضرورت اين پژوهش موقعی بیشتر روشن می‌شود که مطالعات نشان می‌دهد که در زمين کیفیت 
روابط زناشویی در خارج کشور پژوهش‌ها رو به افزایش است ولی در داخل کشور کار نشده است» 
همچنین» اغلب روان‌شناسان و روان‌پزشکان برای تشخیص و اندازه گیری شاخص‌های مختلف 
خانوادگی نیاز به یک ابزار دقیق و پایا دارند که بتوانند در کم‌ترین زمان ممکن به اهداف مورد نظر 
دست یابند. در همین راستاء یکی از سازه‌های مهم که اغلب مشاوران خانواده در مراکز مشاوره‌ای با آن 
برخورد می‌کنند» کیفیت روابط زناشویی می‌باشد. در حال حاضر در مراکز مشاوره خانواده» درمانگران 
برای تشخیص و شناسایی کیفیت روابط زناشویی از ابزارهای گوناگون بدون این که در ایران اعتباریابی 
شده باشد و از پایایی و روایی مناسب برخوردار باشد استفاده می‌کنند» که ممکن است درمانگر به نتيجة 
دلخواه نرسد. یکی از معتبرترین پرسشنامه‌ها که در کشورهای دیگر توسط مشاوران خانواده در ابعاد 
مختلف تحقیقاتی و تشخیص عملکرد خانواده در ابعاد گوناگون از آن استفاده می‌نمایند. پرسشنامةٌ 
کیفیت روابط زناشویی است. بنابراین؛ روان‌شناسان و مشاوران خانواده در فعالیت‌های درمانی در مراکز 
مشاوره و روان درمانی خانواده نیاز مبرم به یک پرسشنامه در کیفیت روابط زناشویی دارند که به صورت 
دقیق و با حداقل خطا بتواند ابعاد گوناگون کیفیت روابط زناشویی را در خانواده تشخیص دهد و 


متناسب با فرهنگ کشورمان باشد. بنابراین هدف تحقیق حاضر بررسی ویژگی‌های روان سنجی (پایایی و 
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بر ی دنچ ما 


سال ۰۱ شماره ۲ پاییز و زمستان ۱۳۹۰ بررسی شاخص‌های روان‌سنجی مقیاس ۱۱۸۷.۰ 


روابی) پرسشنامةٌ کیفیت روابط زناشویی در خانواده می‌باشد» 
سوال تحقیق این است که آیا پرسشنامةٌ کیفیت روابط زناشوبی ویژگی‌های روان سنجی (پایایی و روایی) و 


برازش در جامعه ایرانی دارد؟ 


روش 
جامعه و نمونه 

جامعه آماری این تحقیق شامل کليةٌ زنان و مردان متأهل مراجعه کننده به مراکز مشاوره شهرستان 
سنندج در نیم سال اول ۱۳۹۰ بودند. نمونه این پژوهش شامل ۲۸۴ نفر بود؛ که از میان مراجعین به مراکز 
مشاوره شهرستان سنندج به شیوه نمونه گیری در دسترس انتخاب شدند. میانگین سنی؛ انحراف معیاره 
درصد اشتغال و درصد بومی بودن آزمودنی‌های موْنْتْ به ترتیب عبارتند از: ۰۳۳۸۷۸ ۳/۸۵۶ 1۳۱ و ۱٩و‏ 
میانگین سنّی؛ انحراف معیار» درصد اشتغال و درصد بومی بودن آزمودنی‌های مذ کر به ترتیب عبارتند 
از :۳۷/۳۹ ۰۲/۹۸ ۸۳ و ۰۸٩‏ 


شیوةٌ اجر اء 

آزمودنی‌های مراجعه کننده به مراکز مشاوره شهرستان سنندج پرسشنامه کیفیت روابط زناشویی و 
ملاک را با هماهنگی مدیر مراکز مذ کور و کسب اجازه از مراجعان و توضیح اينکه تکمیل پرسشنامه برای 
کار تحقیقی است. به مدت ۳۰ دقیقه قبل از شرکت در جلسات مشاوره‌ای پرسشنامه‌ها را تکمیل کردند و 
در همان لحظه پرسشنامه‌ها از آزمودنی‌ها تحویل گرفته می‌شد. 
جهت رعایت اخلاق پژوهشی تمام آزمودنی‌های آ گاه شدند که این اطلاعات به منظور اهداف پژوهشی 
جمع آوری می‌شود و در مورد پنهان ماندن هویت پاسخ دهند گان اطمینان داده شد. همچنین ذ کر شد که 


علاقمندان می‌توانند با ارائه پست الکترونیکی و آدرس از نتایج پژوهش آگاه شوند. 


ابز ار اندازه گیری 
۱- مقیاس کیفیت زناشویی. فرم تجدید نظر شده ‏ (081۸5: این پرسشنامه توسط باسبی. کران» لارسن و 
کریستنسن " (۱۹۹۵) ساخته شده است و ۱۴ سژال دارد. فرم اصلی این مقیاس ۳۲ سوال دارد که توسط 


اسپینر و بر اساس نظریه لیوایز و اسپینر در مورد کیفیت زناشویی ساخته شده است (به نقل از هولیست. 


(ک۸ ٩6۵۱6)‏ اصعصنء تفه عنکعرظ 40ععزبم ۴‏ ! 
۰ .9)60560ظ۳) ک وبا رل ,01وتق1 ویک .1 ,عصهت ۷ .1 ,وحادناظ ‌ 
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کودی و میلر» ۲۰۰۵). برادبوری فینچام و بیچ (۲۰۰۰) نیز پس از مطرح کردن نظریه خود در مورد کیفیت 
زناشویی. پرسشنامه ۱۴ سوالی را به عنوان ابزاری مناسب برای ارزیابی کیفیت زناشویی معرفی می کنند. این 
پرسشنامه ۱۴ سوالی به صورت طیف ۶ تایی از(۰ هميشه اختلاف تا ۵ توافق دائم داریم) نمره گذاری 
می‌شود. اين ابزار از سه خرده مقیاس توافق (عبارات ۱ تا ۶ رضایت (عبارات ۷ تا ۱۰) و انسجام (عبارات 
۱ ۷ ۱۴) تشکیل شده است که در مجموع نمره کیفیت زناشویی را نشان می‌دهند و نمرات بالا نشان‌دهنده 
کیفیت زناشویی بالاتر است. 

اصل پرسشنامه به زبان انگلیسی بوده که توسط محقق از زبان انگلیسی به فارسی ب رگردانده شد و 
برای اطمینان بیشتر از صحت ترجمه و مطابقت دو نسخه انگلیسی و فارسیء ترجمه فارسی آن در اختیار دو 
یا ریش زاگ رازه تا ابا نسمایه درون هی آ ارآ دانگلسن 
بر گردانند. سپس مجدداً به زبان فارسی ترجمه شد. سر انجام روائی ظاهری و محتوایی آن توسط افراد 
متخصص (مشاور متخصص خانواده) تعیین گردید و اصلاحات محدودی در آن انجام گرفت؛ بدین 
ترتیب» پس از چند مرحله بررسی, بازبینی و اعمال تغییرات و اصلاحات. فرم فارسی مقیاس برای اجرای 
پژوهش آماده شد. پایایی پرسشنامه به شیوه آلفای کرونباخ در مطالعه هولیست. کودی و میلر (۲۰۰۵) 
برای سه خرده مقیاس توافق» رضایت. انسجام به ترتیب از ۸۷۹ ۰/۸۰ و ۰/۹۰ گزارش شده است. 
پرسشنامه‌هایی که برای بررسی روایی به عنوان ملاک انتخاب شدند» عبارتند از: 
۱- پرسشنامه رضایتمندی زناشویی (۳(21۳1011: این پرسفنامه توسط اولسون (۱۹۸۳) تهیه شده و 
برای بررسی رضایت زناشویی استفاده نموده است فرم اصلی این پرسشنامه از ۱۱۵ سوال و ۱۲ 
خرده مقیاس تشکیل شده است که به جز مقیاس اول آن که ۵ سال دارد» بقیه مقیاس‌ها شامل ۱۰ 
سوال است. پاسخ به سوالات به صورت ۵ گزینه‌ای (کاملاً موافق» موافق, نه موافق و نه مخالف؛ 
مخالف کاملاً مخالف) است. فرم اصلی با توجه به زیاد بودن سژال‌های پرسشنامه موجب خستگی 
بیش از اندازه آزمودنی‌ها می‌شد. بنابراین سلیمانیان (۱۳۷۶) در پژوهشی فرم کوتاهی از این 
پرسشنامه تهیه کرد که دارای ۴۷ سژال است. نمره بالا در این پرسشنامه نشانه رضایت و نمره پایین 
نشانه نارضایتی از رابطه زناشویی است. اولسون (۱۹۸۳) پایایی پرسشنامه را با روش ضریب آلفا ۰/۹۵ 
وه کرده است. سلیمانیان (۱۳۷۶) و عبادت پور (۱۳۷۹) پایایی پرسشنامه را در فرم کوتاه از 


طریق محاسبه ضریب آلفا ۰/۹۵ گزارش کرده‌اند. 


ممتاحاعصما موتمبم 1 :1 
۰ ,6015018 2 
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۳- پرسشنامه ارزیایی انطباق پذیری و همیستگی خانوادگی (۳۵)5-111: ارزیابی انطباق پذیری و 
همبستگی خانوادگی (اولسن» پورتنر و لوی. ۱۹۸۶) شامل ۲۰ آیتم است که سه بعد همبستگی ارتباط و 
انطباق پذیری زوجین را می‌سنجد. در ویرایش سوم به دو بعد همبستگی و انطباق تقلیل یافت که ۱۰ سوال 
فرد بعد همبستگی را می‌سنجد و ۱۰ سوال زوج بعد انطباق را می‌سنجد. در این پژوهش ۱۰ سوال مربوط 
به همبستگی استفاده شد. آیتم‌ها بر اساس مقیاس ۱ تا ۵ درجه‌بندی می‌شوند و نمره گذاری مقیاس از ۰ تا 
۱ می‌باشد. که نمره بالاتزه هستگی بالاتر. .را نشان می‌دهد: اولسی». پورتر و لری: (۱۹۸۶) اعتان 
پرسشنامه را با شیوة آلفای کرونباخ و بازآزمایی به ترتیب برای بعد همبستگی ۷۷/ و ۸۳/ گزارش کرده‌اند 
و روائی آن را تائید کرده‌اند. 

۴- مقیاس سا زگاری زن و شوهر" (0۸5): مقیاس سا زگاری زن و شوهر (اسپینر " ۱۹۷۶) شامل ۳۲ آیتم 
خود گزارش دهی است که ۴ بعد را می‌سنجد (رضایت دو نفری» همبستگی دو نفری"* 
توافق دو نفری " و ابراز محبت ). در این تحقیق بعد توافق دو نفری با ۱۲ آیتم استفاده شده آیتم‌ها بر اساس 
مقیاس ۰ تا ۵ درجه‌بندی می‌شوند. اسپینر (۱۹۷۶) برای بعد توافق دو نفری» ضریب همسانی درونی 
(ضریب آلفای) آن ٩۰‏ گزارش کرده‌اند و اعتبار همگرایی بالایی برای اين مقیاس در ارتباط با پرسشنامه 


رضایت زناشوثی لاک و لاواس *(۱۹۵۲) گزارش کرده‌اند. 


طرح تحقیق 

تحقیق حاضر با توجه به سوال‌های تدوین شده از نوع طرح تحقیق همبستگی است (تحلیل عاملی 
به شیوة چرخش متمایل از نوع آبلیمین مستقیم بود). در این تحقیق از تحلیل عاملی اکتشافی که یک فن 
يا تکنیک برای بررسی ساختار مجموعه‌ای از داده‌هاست. که چندین پیش مفهوم در مورد اکتشاف 
عوامل یک پرسشنامه دارد. استفاده شده است. با استفاده از این شیوه برای انتخاب عامل با عامل‌ها از 


دو شاخص استفاده شد: ۱- ملاکک کایزر" (۱۹۶۱) که مشخص می‌کند که فقط عامل‌های با مقادیر ویژه 


(96۵16)۳۸)0۲۱5-111 ممتاهبله۲۷ ومتععدامی مه ب«انازطمامم۸0 لته 
6 اممصصاو نازخ 1۳۱۷۱۵۵6 

. ٩020161, ۰ 

صمنامدگونامه 0۵06 . 

. 20۲0 

امومع 20۲6 . 

طکوعم لقطمت0ا21]60 . 

> ره ۷۷ عگ .1۱ ,عهم1. 7 

۰ ,1621561 ت 
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ی ۰ 5 .۰ ۰ ۱ ۳ 

بیشتر از ۱ را چرخش دهیم و ۲ - آزمون اسکری کتل (۱۹۶۶) که یک روش در خصوص 
تصمیم گیری در مورد نقطه برش برای انتخاب عامل‌ها است. در این تحقیق عامل‌های استخراج شده؛ بر 
اساس چارچوب نظری پرسشنامه و آزمون اسکری بوده است» سرانجام برای بررسی تأأیید داده‌ها از تحلیل 
عامل تأییدی استفاده شد. 


بافته‌ها 


یافته‌ها شامل سه بخش می‌شود یکی مربوط به تحلیل عامل اکتشافی و دیگری تحلیل عامل تأییدی 


و سرانجام تحلیل جانبی ارایه شده است. 


الف - بافته‌های تحلیل عامل | کتشافی 
همان طور که در جدول (۱) ملاحظه می‌شود» آزمودنی‌ها به ترتیب در ماده‌های ۴ (۰)۳/۸۹ ۱۰ 
(۳/۲۶) و ۱۲ (۳/۰۸) بالاترین ميانگین و در ماده‌های ۱۴ (۰۱/۸۹ ۱/۷۶(۱) و ۲/۰۴(۲) کم‌ترین ميانگین 


از بين ماده‌های پرسشنامة کیفیت زناشویی به دست آورده‌اند. 


جدول ۱. شاخص‌های آماری تعداد سوال‌هاء میانگین و انحراف معیار نمرات خام آزمودنی‌ها 


انحراف 
معیار 
موضوعات و مسائل مذهبی ِ 
ابراز محبت ۲/۵ 
روابط جنسی ۱/۳۳ 
رعایت عرف(رفتار صحیح یا مناسب) ۱/۷۸ 
مقاصد. هدف‌ها و چیزهای مهم ۱/۶ 
میات شقلی ۸ تحضیاین ۱/۷۸ 
چند وقت یککبار به فکر طلاق» جدایی یا پایان دادن به رابطه خود 
۷ 7 ۱/۵۹ ۱/۴۸ 
افتاده‌اید و یا درباره آن بحث کرده‌اید؟ 
صم .2 


رای تگیا مشاب روی داده‌ها در صورت درخواست از مولف مسئول مقاله » داده‌ها قابل دسترس برای محققان دیگر 


می‌باشد. 
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۸ | آیا اتفاق افتاده که از ازدواج خود متأسف باشید؟ ۲/۴۲ ۲/۸۹ 

رضایت ٩‏ | چند وقت یک‌بار شما و همسرتان دعوا می کنید؟ ۱/۹۲ ۲/۷۸ 
۰ | چند وقت یکبار شما و همسرتان اعصاب یکدیگر را خرد می کنید؟ | ۳/۲۶ ۱/۶۸ 

۱ | پرداختن به کارها و یا علایق مشترک در خارج از خانه ۳/۹۸ ۱/۹ 

یک تبادل نظر دلچسب و جذاب ۳/۸ ۲/۷۸ 

به آرامی درباره چیزی گفتگو کردن ۱/۷ ۳/۹۳ 


در یک پروژه يا برنامه همکاری کردن ۱/۳۹ ۱/۳۶ 


(2۳۸۴ 

همین با تام از عطایل بان ابش قظه بر مرا ان ان ۲۱۱۳ انب قانه این شعتا. کا 

اگر فردی نمره کیفیت زناشویی او بالاتر از ۲/۸۴ بشود دارای کیفیت زناشویی خوب است و اگر زیر این 

نمره دریافت کند. دارای کیفیت زناشوبی ضعیف می‌باشد. همچنین حساسیت پرسشنامه ۷۴/۱۲ درصد و 
ویژگی آن ۷۸/۴۷ درصد بر آورد شد. 

در این تحقیق جهت بررسی پیش فرض کرویت (بررسی ماتریس ضرایب همبستگی بین متغیرها 

در جامعه) از آزمون کرویت بارتلت " (۱۹۵۰) استفاده شد. همچنین برای بررسی کفایت نمونه و مناسب 

بودن داده‌های جمع آوری شده برای تحلیل عاملی از آزمون کایزر (1۹۶۱) يا 16[۷10 استفاده شد که 


نتایج آن در جدول (۲) آمده است. 


جدول ۲. آزمون کرویت بارتلت و کمو (160) 


آزمون کمو (1610) آزمون کرویت بارتلت 
کفایت نموثه 1 2 
۰۸۹ ۱-۳۷ ۳۸۳ 2 


یافته‌های جدول (۲) نشان داد که شاخص (16(۷10-۰/۸۹) می‌باشد و مقدار مجذور کای محاسبه 
شده برای آزمون کرویت بارتلت (۲۶۹۴/۳۷) بدست آمده که در سطح آماری (۰/۰۰۱>) معنی دار 


می‌باشند. یعنی فرض واحد بودن ماتریس همبستگی رد شد و داده‌ها برای انجام تحلیل عاملی و حجم 
نمونه کفایت می کند (کایزر ۱۹۶۱). 


۳ 11161, ۰ 


۱۹۲ پژوهش‌های روان‌شناسی بالینی و مشاوره» دانشگاه فردوسی مشهد 


سال شماره ۰۲ پاییز و زمستان ۱۳۹۰ 


جدول ۳ . ضرایب همسانی درونی (آلفای کرونباخ و تتصیف) پرسشنامهةٌ کیفیت زناشویی در عامل‌ها 


همان گونه که در جدول شماره (۳) مشاهده می‌ شود ضرایب آلفای کرونباخ و تتصیف 
پرسشنامهةٌ کیفیت زناشویی در کل نمونه برای ۱۴ ماده و عامل‌های چها رگانه استخراج شده به تفکیک 


جنس رضایت بخش و بالا بوده (بالای ۷۰) که حاکی از همگونی و همسانی ماده‌های پرسشنامه فوق 


هستند. 


جدول ۴ ماتریس عاملی چرخش یافته متمایل به شیوهٌُ آبلیمین بر روی آزمودنی‌ها (۳۸۴-) 


عامل‌ها سوالات 


۰/۷۷ 
۷۲ 


۰/۷۵ 


۷۴ 
۰/۳۱ 


۷۲ 


بار عامل‌ها 


۰/۷ 
م2 


۰/۷۹ 


۰/۸۳ 
۰/۳۲ 


۰/۳۱ 


۷۶ 
۷۴ 


۰/۸۳۱ 


۲/۷۸ ۸ 
7۳۱۰ ۳ 


۹/۳۹ ۸ 


همان طور که در جدول (۴) نشان داده شده است رابطة هر سوال با عامل کمتر از ۰/۳۰ نبوده 
است و مقادیر ویژه (آیگن) عامل‌های یک تا سه همه بالاتر از یک هستند که از لحاظ آماری معنا دار 
هستند. در این تحلیل» عامل دوم (رضایت» با ارزش ویژه ۲/۸۶ معادل ۳/۹۳ درصد کل واریانس را تبیین 
می‌کند که بیشترین مشارکت را در تبیین واریانس پرسشنامه فوق برعهده دارد و عامل سوم (انسجام) با 


ارزش ویژه ۰۱-۳ معادل ۴ درصد کل واریانس را تبیین می‌کند که کم‌ترین مشار کت را در تبیین 


سال شماره ۲ پاییز و زمستان ۱۳۹۰ بررسی شاخص‌های روان‌سنجی مقیاس ۱۹۳ 


واربانس پرسشنامه فوق برعهده دارد. در این تحلیل» میزان واریانس مشترکک بین متغیرها برای سه عامل بر 


روی هم برابر با ۴۷/۵۴ درصد کل واریانس را تبیین می کنند. 


دول هد :ما تریس دزون:همستگی ۴ خرده:مقیاس پرسشتابه کنفیت ژناشوین 


نام عامل ۱ ۲ ۳ ۴ 

توافق ۱ 

رضایت ۵۳ ۱ 

انسجام ۷۱ ۰۴۹ ۱ 
1۳-۳-۱۸ 


همان‌طور که در جدول (۵) ملاحظه می‌شود» همبستگی درونی نمرات مقیاس‌های پرسشنامة 
کیفیت زناشویی پا یکدیگر ارایه شده است. همچنان که در جدول مشاهده می‌شود» همستگ خرده 


مقیاس‌ها با هم بین ۰/۴۹ تا ۰/۷۱است. این همبستگی‌ها از نظر آماری معنادار هستند (۳>۰/۰۰۱). 


جدول ۶: ضرایب روایی همگرایی عامل‌های پرسشنامة کیفیت زناشویی با پرسشنامه‌های ملاکك 


متغیر رضایتمندی بعد همپستگی بعد توافق دو نفری 

عامل‌ها ۲( ممععط) 5 172010 
توافق ۰/۳۹ ۳۴ ۲ 
رضایت ۰۴۲ ۳۳ ۳۲ 
انسجام ۰۳۷ ۰/۴۱ ۴ 
کل پرسشنامه ۰/۳۹ ۳7۶ ۳۳ 


06۰/۰۰۰۱ ۴ 


روایی پرسشنامة کیفیت زناشویی در ارتباط با مفاهیم مبتنی بر سازه‌های از قبیل رضایت زناشویی» 
همبستگی زوجین و توافق زوجین آزمون شد. انتظار اين بود که کیفیت زناشویی ارتباط مثبت با ابعاد 


عامل‌های پرسشنامة کیفیت زناشویی با پرسشنامه‌های ملک را نشان می‌دهد. که در همه آن‌ها رابطه در 


سطح معنا داری بوده است (0>۰/۰۰۰۱). 
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ب: تحلیل عامل تأییدی 

در اين پژوهش برازش مدل عاملی با استفاده از مجذور خی» ريشه خطای میانگین مجذورها 
تقریب. شاخص اطلاعات آکائیک شاخص نرم نشده برازندگی» شاخص نیکویی برازش و شاخص 
نیکویی برازش اصلاح شده و با به کار گیری ۸:0۵18 صورت گرفت. برای سنجش برازش مدل, معمولا 
از چندین شاخص استفاده می‌شود؛ که کلاین و سان" (۲۰۰۵) آماره ها و شاخص‌های زیر را پيشنهاد 
می‌دهد: شاخص مجذور خی دو (262) اين شاخص به طور مفهومی نسبت به اندازه نمونه تغییر می کند و 
قاونت ششرها ی کارا تاه له ای ی کوازتاشی مین زا ال هه کار قاط مه 
متغیرها برابر صفر است. شاخص ریشه دوم برآورد واریانس خطای تقریب یا رمزی "این شاخص میانگین 
باقیماندةٌ ماتریس کواریانس- واریانس از مدل را به نسبت ماتریس کواریانس- واریانس داده‌ای نمونه 
نشان می‌دهد و نقطه برش ۵۰ صدم است و باید مقدار آن کمتر از ۵۰ صدم باشد. شاخص نرم نشده 
برازش ‏ این شاخص برای مقایسه مدل با مدل مستقل به کار می‌رود (مدل صفر) و دامنه آن بین صفر تا 
یکك است و نقطه برش بیشتر از ٩۰‏ درصد برای برازش مدل و داده‌ها قابل قبول است و هرچه به یکث 
نزدیکتر باشدء مدل بهتر است. شاخص مللاک تطبیقی آکائیک ؛ این شاخص محقق را به مباحثی در زمینه 
تخمین تعداد پارامترهای مدل هدایت می کند و اندازه نمونه را هم برآورد می کند» هر چه مقدار این 
شاخص از مدل مستقل کمتر باشد. مدل بهتر می‌باشد. شاخص برازش نیکویی " این شاخص ارتباط میان 
واریانس و کواریانس را نشان می‌دهد. دامنه آن بین صفر و یک می‌باشد و هر چه مقدار آن به یک 
نزدیکتر باشد» شاخص برازش بهتری از مدل را نشان می‌دهد و شاخص اصلاح برازش نیکویی " مقدار 
اصلاح شده 0۳1 را که نیاز به اصلاح باشد» نشان می‌دهد (جارزگاگ و سوربوم» ۲۰۰۵). مقدار این 


شاخص‌ها در جدول (۷)آمده است. 


4 1 ۷۳۸۵( ۱۱۵ ۸0 01 ]۲ 
۱۲۳۲۴۱ ۱۳۳۵ ۰/۳۹ م1 ۳۶۳ م1 ۰۴ 
۰ مصتاه ک ظ مطللک . 


(ممتامصصند۸۵۵۳0 ۵۲ عم میعتاوگ صعع]۱ اممع) 5۷۴8۸ . 
(1306:1)1۳1 ]11 0عصصرمص‌صمه . 

( ۵۸10 )جمتهانی متاقصصمگطا ملتقاه . 

([0۳) 1۳06 11 ۵۲ ووعم۵00ع . 

(۸0۲۲ )1۳0070 )13 0۶ ووعصهمع 0عادباز20 . 


بت نو تا ند تا 
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در این بخش رابطه هر گویه با هر عامل بر اساس مدل باسبی» کران؛ لارسن و کریستنسن (به نقل از 
هولیست» کودی و میلر: ۲۰۰۵) در نظر گرفته شد و مدل برازش گردید. شاخص‌های برازش مدل در 
جدول (۷) آمده است. شاخص آبرای کلیهٌ مسیرها معنادار (>۱/۹۶) بدست آمد. مقدار خی دو ۰۳۲۴۱ 
مقدار ريشه خطای میانگین مجذورها برآورد (085۳۸ ۰/۲٩‏ شاخص نرم نشده برازندگی 
([۰۰/۹۶)۲(۲ شاخص ملاک تطبیقی آ کائیک (۰۴۶۳)۸۲0 شاخص انطباق مدل (۰/۹۶)0۳ شاخص 
میزان انطباق تعدیل یافته (۸0۳) ۰/۹۴ بدست آمد. در مجموع مقدار شاخص‌ها با ملاک تفسیری آن‌ها 
مطابقت دارند و اين» نشان‌دهندةٌ کفایت و روایی بسندة پرسشنامه هستند؛ بنابراین می‌توان نتیجه گرفت که 


ج: تحلیل جانبی 

همان طور که در جدول شماره (۸) مشاهده می‌ شود بین زنان و مردان در کل پرسشنامه و 
عامل‌های اول تا سوم تفاوت وجود ندارد. همان طور که در حدول (۸) ملاحظه می‌شود. گروه‌های سنی 
هشت گانه (۲۱ ۵ 0۳۰-۲۶ ۳۵-۳۱ ۰۴۰-۳۶ ۴۵-۴۱ ۸۵۰-۴۶ ۵۵-۵۱ و ۵۸-۵۶) دور کل پرسشنامه و 


عامل‌های سه گانه از نظر میزان کیفیت زناشویی تفاوت ندارند. 


جدول (۸) نتایج نسبت ] و تحلیل واریانس چند متغیری (1۷1۸00۷۸) کیفیت زناشویی بر حسب 


جنس و گروه‌های سنی هشت گانه 


مجموع درجه میانگین مجموع تس 


مجذورها آزادی مجذورها ۲ 


۳/۱ ۰ ۹۳/۴۶ 
۸2۳۱ ۰ «(۳/۸۳۶ 
۸۱5/۳۲ ۰ ۱۳۷ 


(۱-۶۲ ۰ ۸۳۳/۴۸ 
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بحث و نتیجه گیری 

همان گونه که قبلاً بیان شدء هدف عمده این تحقیق بررسی پایایی و روایی پرسشنامه کیفیت 
زناشویی در جامعه ایران می‌باشد. این پژوهش تحلیلی منطقی از مقیاس‌های کیفیت زناشویی که به وسیله 
باسبیء کران» لارسن و کریستنسن (۱۹۹۵) تدوین شده. بدست می‌دهد. ساختار عاملی به دست آمده در 
نمونه با استفاده از چرخش متمایل (آبلیمین) مشابه ساختار عاملی در پژوهش های قبلی است (باسبی. 
کران لارسن و کریستسن به نقل از هولیست» کودي و میلرء ۲۰۰۰). 

همان طور که در جدول (۱) ملاحظه می‌شود. آزمودنی‌ها به ترتیب در ماده‌های ۴ (۰)۳/۸۹ ۱۰ 
(۳/۲۶) و ۱۲ (۳/۰۸» بالاترین میانگین و در ماده‌های ۱۴ (۰۱/۸۹ ۱/۷۶(۱) و ۲/۰۴(۲) کم‌ترین میانگین 
از بین ماده‌های پرسشنامة کیفیت زناشویی به دست آورده‌اند. همچنین با استفاده از تحلیل تمایزات. نقطه 
پرش برای این ابزار ۲/۸۴ محاسبه شد به این معنا که اگر فردی نمره کیفیت زناشویی او بالاتر از ۲/۸۴ 
بشود. دارای کیفیت زناشویی خوب است و اگر زیر این نمره دریافت کنده دارای کیفیت زناشویی ضعیف 
می‌باشد. همچنین حساسیت پرسشنامه ۷۴/۱۲ درصد و ویژگی آن ۷۸/۴۷ درصد بر آورد شد. 

همان طور که در جدول (۴) نشان داده شده است رابطة هر سوال با عامل کمتر از ۰/۳۰ نبوده 
است و مقادیر ویژه (آیگن) عامل‌های یک تا سه همه بالاتر از یکك هستند» که از لحاظ آماری معنادار 
هستند. در اين تحلیل» عامل دوم (رضایت)» با ارزش ویژه ۲/۸۶ معادل ۳/۹۳ درصد کل واریانس را تین 
می‌کند که بیشترین مشارکت را در تبیین واریانس پرسشنامه فوق برعهده دارد و عامل سوم (انسجام) با 
ارزش ویژه ۰۲/۵۳ معادل ۲/۳۴ درصد کل واریانس را تبیین می‌کند که کم‌ترین ماو کت را دور تیسرخ 
واریانس پرسشنامه فوق برعهده دارد. در اين تحلیل. میزان واریانس مشترک بین متغیرها برای سه عامل بر 
روی هم برابر با ۴۷/۵۴ درصد کل واریانس را تبیین می کنند. 

این یافته با تحقیق‌های باسبی» کران» لارسن و کریستنسن (1۹۹۵) هماهنگ است و آن بیانگر 
روایی سازه‌ای ابزار فوق در بین جامعه زوجین ایرانی می‌باشد. یعنی» این ابزار یکك سازه یک بعدی 
نیست و هم‌زمان سه سازه را اندازه گیری می‌کند. 

روایی پرسشنامة کیفیت زناشویی در ارتباط با مفاهیم مبتنی بر سازه‌هایی از قبیل رضایت زناشویی» 
همبستگی زوجین و توافق زوجین آزمون شد. انتظار این بود که کیفیت زناشویی ارتباط مثت با ابعاد 
رضایت زناشویی همبستگی زوجین و توافق زوجین داشته باشند. جدول (۶) ضرایب روایی. معنادار بین 
عامل‌های پرسشنامة کیفیت زناشویی با پرسشنامه‌های ملک را نشان می‌دهد. که در همه آن‌ها رابطه در 


سطح معناداری بوده است (0>۰/۰۰۰۱) و عامل‌های استخراج شده از قابلیت اعتماد بالا و رضایت بخش 


سال شماره ۲ پاییز و زمستان ۱۳۹۰ بررسی شاخص‌های روان‌سنجی مقیاس ۱۳۹۷ 


بر خوردارند. این یافته‌ها با یافته‌های باسبی» کران» لارسن و کریستنسن ( ۱۹۹۵) هماهنگ هستند و حاکی 
از همگونی ماده‌های پرسشنامه کیفیت زناشویی هستند. 

بررسی تحلیل عامل تأییدی نشان می‌دهد که پرسشنامه در بین جامعه مورد مطالعه هم برازش دارد؛ 
در این بخش رابطه هر گویه با هر عامل بر اساس مدل لیوایز و اسپانیر (۹۷۹؛ به نقل از ادیتال و لاو 
۵ فینچام و برادبوری (۱۹۸۷؛ به نقل از کرولی» ۲۰۰۶) و مارکس (۱۹۸۹؛ به نقل از تروکسل, ۲۰۰۶) 
در مورد ابعاد کیفیت زناشویی در نظر گرفته شد و مدل برازش گردید. شاخص‌های برازش مدل در جدول 
(۷) آمده است. شاخص ۲ برای کليةٌ مسیرها معنادار (>۱/۹۶ ) بدست آمد. در مجموع مقدار شاخص‌ها 
با ملااکك تفسیری آن‌ها مطابقت دارند و این نشان‌دهندة کفایت و روایی بسندة پرسشنامه هستند؛ بنابراین 
می‌توان نتیجه گرفت که مدل ۳عاملی کیفیت زناشویی از برازش خوبی برخوردار است. 

در اين تحقیق مشاهده شد که بین آزمودنی‌های زن و مرد در عامل‌ها و گروه‌های سنی پنج‌گانه 
از لحاظ میزان کیفیت زناشویی تفاوت دیده نشد و علت اينکه به سن و جنس به عنوان یک متغیر مستقل 
توجه شد این بود که علاوه بر اين که در نمونه مورد مطالعه هشت گانه گروه سنی (۵۸-۲۳) ساله داشتیم 
به محکک گذاشتن اين دیدگاه بود که آیا پرسشنامه کیفیت زناشویی برای تمام گروه‌های سنی به کار 
می‌رود؟ و مشخص شد که این پرسشنامه در تمام گروه‌های سنی ایرانی می‌توان به کار برد و از لحاظ 
جنس (زن و مرد) در کیفیت زناشویی تفاوتی وجود ندارد. محقق در پی آن بود که نباید بین سنین و جنس 
تفاوت معناداری وجود داشته باشد که یافته پژوهش حاضر با مبانی نظری لبوایز و اسپانیر (۹۷۹ به نقل از 
ادیتال و لاو ۲۰۰۵ فینچام و برادبوری (1۹۸۷؛ به نقل از کرولی؛ ۲۰۰۶) و مارکس (۱۹۸۹ به نقل از 
تروکسل ۲۰۰۶) هماهنگ و همخوان است. 

لازم به ذکر است. یکی از محدودیت‌های عمده در مطالعه حاضر استفاده از نمونه‌های (زوجین) 
مشکل دار بود و باید به زوجین بدون مشکل هم توجه کرد تا از اين ابزار برای ارزیابی کیفیت زند گی 
زوجین بدون مشکل هم استفاده کرد. هرچند طبق دیدگاه تر و کسل (۲۰۰۶) ابزار کیفیت روابط زناشویی 
روی یک پیوستار در خانواده سالم با خانواده ناسالم برای سنجش کیفیت روابط تشابه زیادی دار به هر 
صورت. یافته‌های به دست آمده از زنان و مردان دارای مشکل باید به صورت قابل توجه مورد دقت و 
مرور قرار گیرد تا اينکه اين ابزار را بتوان در پژوهش‌های دیگر با خانواده‌های عادی در ایران جایگزین و 
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مطالعه حاضر بیان می کند که پرسشنامهة کیفیت روابط زناشویی می‌تواند به عنوان یک ابزار مفید 
برای مقاصد پژوهشی و خانواده درمانی به کار رود. این پرسشنامه برای شناسایی سه مقیاس کیفیت روابط 
زناشویی در خانواده به کار می‌رود همچنین در جریان مراجعه زوجین مشکل دار مشاوران و درمانگران 
برای شناسایی کیفیت مناسب روابط زناشویی که کمتر مورد توجه و عنایت بوده به کار ببرند. 

پيشنهاد می‌شود که به تفاوت پرسشنامه‌ها در موقع کاربرد برای سنجش خانواده خاص توجه شود. 

همچنین به محققان پيشنهاد می‌شود که پرسشنامه کیفیت روابط زناشویی در پژوهش‌های دیگر با نمونه‌های 
طلاقی و نارضایتی زناشویی و جنسی و جمعیت‌های دیگر (خانواده نابسامان معتاده خیانت زناشویی؛ ناکام 
و عضو فراری) در ایران روایی و هنجاریاپی کنند. 

به طور خلاصه. یافته‌های این تحقیق» در رابطه با پایایی و روایی پرسشنامةٌ کیفیت روابط زناشویی» 
مطالعات دیگران را مورد تایید و حمایت قرار می‌دهد (باسبی» کران» لارسن و کریستنسن. ۱۹۹۵). به نظر 
می‌رسد که این ابزار می‌تواند در زمینه‌های غربال گری اولیه زوجین در مراحل قبل از ازدواج؛ زناشویی و 
خانواده درمانی در محبط‌های مشاوره‌ای و درمانی خانواده به خصوص برای درمان مشکلات خانوادگی و 
در محیط‌های پژوهشی سودمند و قابل کاربرد باشد و همچنین برای افزایش کیفیت زناشویی و 
غنی سازی روابط افراد در خانواده بدون مشکل در سطوح مختلف جامعه به کار برد. 


سپاس و قدردانی 

پژوهشگر خود را موظف می‌داند که از تمام مدیران کلینیک‌های شهر سنندج دارای واحد مشاوره 
و روان‌شناسی» مراکز مشاوره‌ای و مطب‌های خصوصی مشاوره‌ای شهر سنندج و زنان و مردانی که 
پرسشنامه‌ها را پاسخ دادند و سرکار خانم جمیله نبوی حصار به پاس همکاری در دادن پرسشنامه‌ها به 


آزمودنی‌ها و جمع آوری داده‌ها تشکر و قدردانی شود. 
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